
＊チェックリストの送付は不要です。

番号 提出書類 ﾁｪｯｸ

1 入学願書

2 出願書類送付用宛名票 (注１）

3 写真票

4 受験資格確認のための書類（証明書等） （注２)

確認メールの送信

CBTによる申し込み（インターネットで申込）（注３）

■ 証明書等について

 ・卒業証明書または成績証明書（単位取得証明書）は必ず原本を提出すること。

 ・専修学校専門課程を卒業した方は卒業証明書とあわせて専門士または高度専門士称号

 授与書の写しを提出すること。

■ 外国の大学が出身校の方

 ・成績証明書または単位取得証明書には和訳を添付すること。

 ・卒業済みの方は卒業証明書を提出すること。

 ・高等学校からの学歴を記した書面

 　（様式は任意。出身校と入学・卒業時期及び令和９年３月時点の状況を列記すること。）

　　【記入例】

　　○○年○○月　○○高等学校　入学

　　○○年○○月　○○高等学校　卒業

　　○○年○○月　○○大学　○○学部　入学

　　○○年○○月　○○大学　○○学部　卒業見込

　　２０２７年３月時点　○年修了見込み

■ 外国籍の方

 ・在留カードの写し（両面）または市区町村長の交付する住民票

 ・日本国内に居住地がない方はパスポートの写し（氏名・国籍・顔写真）

（注３）■CBT会場の予約は航空大学校から受験番号受領後～6月5日までとなります。

　CBT会場はほかの試験も行われており、試験会場の座席数には限りがありますの

　で、希望する試験会場で受験する場合には、早めに申込することを強く推奨します。

（注２）

　　　　郵送による受付は、令和８年５月２５日（月）の消印
　　　 のあるものまで受け付けます。

入学願書チェックリスト

二号封筒（Ａ４サイズを折り曲げずに入る大きさ）に貼り付けて

送付すること。

（注１）郵送する場合は、必ず特定記録とすること。また必ず

願書送付宛名票を印刷し送付先住所・氏名を記載の上、角形



令和 9 年度航空大学校入学願書 受 付
番 号

受 験
番 号

・太線内を、全部記入し署名をすること。

① フ リ ガ ナ

生年月日

⑥
 試験地

在学 修了見込み

退学 修了済

令和　年　月　日 ～ 令和　年　月　日

⑨ 　私は屈折矯正手術を受けたことが

術式：

⑩

Ｅ－ｍａｉｌ　　　

⑪ フリ
ガナ

⑫

申　　告

⑬ 上記内容に間違いありません。

署名　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　私は過去に航空大学校の
　　入学第二次試験身体検査Ｂ（脳波検査）を受験し不合格となったことが

1.あります
2.ありません

署　名　欄

連 絡 先
氏

名 電話

電話番号　　　

続
　
柄

住所

〒

　　1.あります
　　2.ありません

屈折矯正
手 術 歴

　

平成・令和 　 年 　月 　　日

〒

現 住 所

⑧

 卒業の別

（上記学校について）

令和９年　３月時点

1．卒業済み
2．卒業見込み
3．在学中
4．退学

「1.卒業済み」の場合は卒業年月日を記載

「3.在学中」の場合は年次を記載

「4.退学」の場合は修了年次を記載

休学・留年等がある場合は、その期間を記載

CBT事業者のホームページより申込してください。

⑦

　出身学校

1.国立
2.公立
3.私大
4.海外
5.その他

1.大学
2.短期大学
3.高等専門学校
4.専修学校
　　（専門課程）

5.その他

学部　　　　　学科

平成・令和　年　月

㎝
氏　  名

⑤体重 ㎏
平成　　年　　月　　日 （満　　才）

令 和 ８ 年 月 日

②

性

別

1.男

2.女

③

本

籍

地

④身長



〔記入要領〕

①欄は、戸籍上の氏名を記入し、フリガナは片仮名で記入してください。

 ②欄は、該当する性別を○で囲んでください。②欄は、該当する性別を選択してください。

 ③欄は、本籍地の都道府県名を記入してください。外国人の方は国籍を記入してください。③欄は、本籍地の都道府県名を記入してください。外国人の方は国籍を記入してください。

④欄は、作成日時点での身長を記入してください。

⑤欄は、作成日時点での体重を記入してください。

 ④欄は、第一次試験の希望試験地を○で囲んでください。⑥欄は、別紙CBT事業者のホームページより手続きしてください。

　　⑧欄は、受験票及び合格通知書の送付先となりますので、正確に記入してください。⑨欄は、屈折矯正手術歴がある場合は術式及び時期を記入してください。

　　⑧欄は、受験票及び合格通知書の送付先となりますので、正確に記入してください。⑩欄は、正確に記入してください。

⑫欄は、該当する方を選択してください。

⑬署名は、印刷後に必ず出願者本人が直筆で記入してください。

※選択する回答には〇を付すこと。

⑧欄は、該当する項目を選択し、既卒者については卒業年月を、在学中の者については、令和９年３月時点における
見込みを、退学者については修了した年次を記入してください。また、在学中に休学、留年、その他（該当事由を記
載）の期間がある場合は、期間を記入してください。

また、原則として電子メールにより連絡を取りますので、必ずメールアドレスも記入して下さい。なお、出願後に転居
等で変更となったときは、速やかに航空大学校教務課まで連絡してください。

⑪欄は、本人と連絡がとれない場合に使用しますので、第一次試験から最終合格者の発表時まで必ず連絡できるとこ
ろを記入してください。

  　入学願書の記入にあたっては、コメント表示機能をONにして、記入要領に従って記入してください。
また、署名はボールペン（黒又は青）を使用（フリクション使用不可）し、文字は楷書で記載してください。

①欄は、戸籍上の氏名を記入し、フリガナは片仮名で記入してください。

⑦欄は、出身学校名、所在地等を記入してください。なお、出願資格の(5)に該当する者は、「その他」欄に学校名等を
記入してください。



令和 9 年度航空大学校入学願書 受 付
番 号

受 験
番 号

・太線内を、全部記入し署名をすること。

①　フリガナ

生年月日

⑥
　希望試験地

入学

在学 修了見込み

退学 修了済

休学 ～

 ⑨ 　私は屈折矯正手術を受けたことが

術式：

 ⑩

Ｅ－ｍａｉｌ　　　

 ⑪
フリ
ガナ

 ⑫

申　　告

 ⑬ 上記内容に間違いありません。

署名　　　　　　航大　太郎

休学・留年等がある場合は、その期間を記載

④身長

 ⑦

　出身学校 大学

　　〇〇学部　　　　　　学科

②

性

別

③

本

籍

地
⑤体重 ㎏

平成15年4月1日

　　氏　  名

㎝

「3.在学中」の場合は年次を記載

「4.退学」の場合は修了年次を記載

男

令和5年4月

65.0

コウダイ　タロウ

航大　太郎
172.0

連 絡 先
氏

名 電話 080－4321－△×〇□

　　私は過去に航空大学校の
　　入学第二次試験身体検査Ｂ（脳波検査）を受験し不合格となったことが

続
　
柄

父
住所

ありません

宮崎県○○市××町１－２－３

コウダイ　ソラオ

航大　空雄

署　名　欄

宮
崎
県

CBT事業者のホームページより申込してください。

（上記学校について）

国立 ○○

令和 ３ 年 ７月 ２５日

令和9年5月12日作成

「1.卒業済み」の場合は卒業年月日を記載

（満24才）

 ⑧

 卒業の別

令和9年　３月時点 2.卒業見込み

kodaitaro＠gmail.com 

〒123-4567

電話番号　　　090－51○○－△□×〇　

宮崎県○○市××町１－２－３

レーシック

あります

屈折矯正
手 術 歴

現 住 所

〒 〒880-8888



〔記入要領〕

①欄は、戸籍上の氏名を記入し、フリガナは片仮名で記入してください。

②欄は、該当する性別を○で囲んでください。②欄は、該当する性別を選択してください。

③欄は、本籍地の都道府県名を記入してください。外国人の方は国籍を記入してください。③欄は、本籍地の都道府県名を記入してください。外国人の方は国籍を記入してください。

④欄は、作成日時点での身長を記入してください。

⑤欄は、作成日時点での体重を記入してください。

④欄は、第一次試験の希望試験地を○で囲んでください。⑥欄は、別紙CBT事業者のホームページより手続きしてください。

　　⑧欄は、受験票及び合格通知書の送付先となりますので、正確に記入してください。⑨欄は、屈折矯正手術歴がある場合は術式及び時期を記入してください。

　　⑧欄は、受験票及び合格通知書の送付先となりますので、正確に記入してください。⑩欄は、正確に記入してください。

⑫欄は、該当する方を選択してください。

⑬署名は、印刷後に必ず出願者本人が直筆で記入してください。

⑪欄は、本人と連絡がとれない場合に使用しますので、第一次試験から最終合格者の発表時まで必ず連絡できるとこ
ろを記入してください。

  　入学願書の記入にあたっては、コメント表示機能をONにして、記入要領に従って記入してください。
また、署名はボールペン（黒又は青）を使用（フリクション使用不可）し、文字は楷書で記載してください。

①欄は、戸籍上の氏名を記入し、フリガナは片仮名で記入してください。

⑦欄は、出身学校名、所在地等を記入してください。なお、出願資格の(5)に該当する者は、「その他」欄に学校名等を
記入してください。

⑧欄は、該当する項目を選択し、既卒者については卒業年月を、在学中の者については、令和９年３月時点における
見込みを、退学者については修了した年次を記入してください。また、在学中に休学、留年、その他（該当事由を記載）
の期間がある場合は、期間を記入してください。

また、原則として電子メールにより連絡を取りますので、必ずメールアドレスも記入して下さい。なお、出願後に転居等
で変更となったときは、速やかに航空大学校教務課まで連絡してください。



8 8 0 － 8 5 8 0

（　　 ）

・太線内のみ全部記入すること

氏　　名

備　考

審査日 審査印

受付番号 受験番号

住　　所
郵便番号 〒-

郵便
切手

航
空
大
学
校
教
務
課
　
行

宮
崎
市
大
字
赤
江
字
飛
江
田
六
五
二
番
地
二

航
空
大
学
校
受
験

特
定
記
録

出願用封筒



フ　リ　ガ　ナ

氏　　　　　　名

Ａ Ｂ

二次（身体検査）
三次

・太線内を全部記入すること。

令和９年度航空大学校入学試験

写　真　票

受　験　番　号

生　年　月　日 平成　　年　　月　　日生

写 真

（４ｃｍ×３ｃｍ）



氏 名 航大　太郎

生年月日 平成１５年４月１日生

所 属 ○○学部　　○○学科

科目 単位 成績 科目 単位 成績
科学 4 A 科学 4 A
英語 3 B 英語 3 B
　〃 4 A 　〃 4 A
　〃 3 B 　〃 3 B
　〃 ・ ・ 　〃 ・ ・
　〃 ・ ・ 　〃 ・ ・
　〃 ・ ・ 　〃 ・ ・

上記の科目を履修し、単位を修得したことを証明する。

○○大学長　　宮崎　一郎

○大証第１２３４５６号

成　績　証　明　書

修得総単位　１２３単位

令和８年５月○日

印


